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DIR3 ATIB: A04013587 

SOL·LICITUD DE DOMICILI A EFECTES DE NOTIFICACIONS I COMUNICACIONS QUE FACI L’AGÈNCIA 

TRIBUTÀRIA DE LES ILLES BALEARS (ATIB) RELATIVES A LA RECAPTACIÓ DE TRIBUTS I ALTRES 

RECURSOS DE LES ENTITATS LOCALS I ENVIAMENT DE MISSATGES SMS I/O MAIL 

SOLICITUD DE DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACIONES Y COMUNICACIONES QUE REALICE LA 

AGENCIA TRIBUTARIA DE LAS ILLES BALEARS (ATIB) RELATIVAS A LA RECAUDACIÓN DE TRIBUTOS 

Y OTROS RECURSOS DE LAS ENTIDADES LOCALES Y ENVÍO DE MENSAJES SMS Y/O MAIL 

 

IDENTIFICACIÓ DEL SOL·LICITANT / IDENTIFICACIÓN DEL SOLICITANTE  

LLINATGES I NOM / APELLIDOS Y NOMBRE 
(1)

 CORREU ELECTRÒNIC / CORREO ELECTRÓNICO DNI/NIF 
(1)

 

 

CARRER/PLAÇA/VIA – CALLE/PLAZA/VÍA 
(1)

 NÚM. 
(1)

 

 

ESCALA/PLANTA/PORTA – ESCALERA/PLANTA/PUERTA 
(1)

 

 

MUNICIPI / MUNICIPIO 
(1)

 PROVÍNCIA / PROVINCIA 
(1)

 

 

CODI POSTAL / CÓDIGO POSTAL 
(1)

 

 

EN REPRESENTACIÓ DE / EN REPRESENTACIÓN DE  

 

DNI/NIF 
(2)

 

(1)
 Heu d’ajuntar una fotocòpia del DNI/NIF. / Debe adjuntar una fotocopia del DNI/NIF. 

(2)
 Heu d’adjuntar una fotocòpia del DNI/NIF. / Debe adjuntar una fotocopia del DNI/NIF. 

 

SOL·LICITA / SOLICITA:  

 

1.- L’enviament de notificacions i comunicacions dels actes o les actuacions relatius a tributs i altres recursos d’entitats locals, la gestió 

recaptatòria dels quals correspongui a l’ATIB el següent domicili: /  El envío de notificaciones y comunicaciones de actos o actuaciones 

relativos a tributos y otros recursos de las entidades locales, la gestión recaudatoria de los cuales corresponda a la ATIB, se realice en el 

siguiente domicilio; 

 

DOMICILI A EFECTES DE NOTIFICACIÓ / DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACIÓN 

CARRER/PLAÇA/VIA – CALLE/PLAZA/VÍA 

  

NÚM. 

 

ESCALA/PLANTA/PORTA – ESCALERA/PLANTA/PUERTA 

 

MUNICIPI / MUNICIPIO 

 

PROVÍNCIA / PROVINCIA 

 

CODI POSTAL / CODIGO POSTAL 

 

 

Si només voleu rebre en el domicili indicat les notificacions i comunicacions notificacions que us afectin d’un determinat Ajuntament o de 

varis Ajuntaments, especifiqueu a continuació l’Ajuntament o Ajuntaments / Si solo quiere recibir en el domicilio indicado las 

comunicaciones y las notificaciones que le afecten de un determinado Ayuntamiento o Ayuntamientos, especifique a continuación el 

Ayuntamiento o Ayuntamientos: _________________________________________________________________________________ 
 

Si només voleu rebre en el domicili indicat les notificacions i comunicacions que us afectin relatives a un determinat o a  determinats 

tributs, per favor, emplenau les dades corresponents en la pàgina següent, / Si sólo quiere recibir en el domicilio indicado las 

comunicaciones y notificaciones que le afecten de un determinado o de determinados tributos, por favor, rellene los datos 

correspondientes en la página siguiente.  

 

2.- L’enviament d’avisos i comunicacions al el telèfon mòbil i/o correu electrònica que s’indiquen a continuació en relació a procediments 

de recaptació que tramiti l’ATIB. / El envío de avisos y comunicaciones al teléfono móvil y/o correo electrónico que se indica a 

continuación en relación a procedimientos de recaudación que tramite la ATIB: 

 

DADES/DATOS 

CORREU ELECTRÒNIC / CORREO ELECTRÓNICO 

TEL. MÒBIL / TEL. MÓVIL 

Nota: En cas que indiqueu correu electrònic i telèfon mòbil, l’enviament es farà només per correu electrònic./ En caso de que indique 

correo electrónico y teléfono móvil, el envío se realizará sólo por correo electrónico. 
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DADES DELS REBUTS / DATOS DE LOS RECIBOS 

TITULAR 

  

NIF 

 

 

CONCEPTE TRIBUTARI / CONCEPTO TRIBUTARIO MUNICIPI / MUNICIPIO (*)
 

     Impost sobre béns immobles  

      Impuesto sobre bienes inmuebles  

     Impost sobre activitats econòmiques  

      Impuesto sobre actividades económicas 

     Impost sobre vehicles de tracció mecànica 

      Impuesto sobre vehículos de tracción mecánica 

     Taxa servei d’aigua 

      Tasa servicio agua  

      Taxa clavegueram 

      Tasa alcantarillado 

     Taxa ocupació via pública (ex.: guals) 

      Tasa ocupación vía pública (ej.: vados) 

     Taxa servei de recollida i tractament fems 

      Tasa servicio de recogida y tratamiento basuras 

      Altre tribut: ____________________________ 

      Otro tributo 

      Altre tribut: ____________________________ 

      Otro tributo 

      Altre tribut: ____________________________ 

      Otro tributo 

      Altre tribut: ____________________________ 

      Otro tributo 

 

___________________________________________________________________ 
 
 

___________________________________________________________________ 
 

___________________________________________________________________ 
 
 

___________________________________________________________________ 
 

___________________________________________________________________ 
 
 
___________________________________________________________________ 
 

___________________________________________________________________ 
 
 

___________________________________________________________________ 
 

___________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________ 

 

___________________________________________________________________ 

 

 

(*) Municipi on estigui situat l’objecte tributari (per exemple, bé immoble) o s’hagi de fer el pagament del tribut. / Municipio en que esté situado el objeto 

tributario (por ejemplo, bien inmueble) o se haya de pagar el tributo. 

 

 

 

_____________, ___ d’/de____________  de _____  

 
 

 

 

Firma  

 

 

ÒRGAN DESTINATARI DE LA SOL·LICITUD / ÓRGANO DESTINATARIO DE LA SOLICITUD: 

Recaptació de zona Mallorca de l’Agència Tributària de les Illes Balears 

 



 
 
 
 
 
 
 

  Inf. general: 971 717 000; www.atib.es 

 
3 de 3 

 

DIR3 ATIB: A04013587 

 

Informació bàsica sobre protecció de dades (Reglament UE 2016/679) 

Responsable del tractament Agència Tributària de les Illes Balears (ATIB) 

Finalitat de la recollida i del tractament 
Gestió, liquidació, inspecció i recaptació de tributs i altres ingressos o recursos de dret públic que 

tramita l’ATIB. 

Legitimació per al tractament 
Art. 6.1.e) del Reglament general de protecció de dades. 

Art. 6 i 8 de la Llei orgànica de protecció de dades i garantia dels drets digitals. 

Destinataris del tractament Contribuents, subjectes obligats, representants legals i presentadors. 

Drets 
Teniu dret a accedir, rectificar i suprimir les dades, així com altres drets, tal com s’explica en la 

informació addicional. 

Informació addicional 
Podeu consultar la informació addicional i detallada sobre protecció de dades a 

https://www.atib.es/ca/proteccio-de-dades. 

 

Información básica sobre protección de datos (Reglamento UE 2016/679) 

Responsable del tratamiento Agencia Tributaria de las Illes Balears (ATIB) 

Finalidad de la recogida y del tratamiento 
Gestión, liquidación, inspección y recaudación de         tributos y otros ingresos o recursos de 
derecho público que tramita la ATIB. 

Legitimación para el tratamiento 
Art. 6.1.e) del Reglamento General de Protección de Datos. 
Art. 6 y 8 de la Ley Orgánica de Protección de Datos y Garantía de los Derechos Digitales. 

Destinatarios del tratamiento Contribuyentes, sujetos obligados, representantes legales y presentadores. 

Derechos 
Tiene derecho a acceder, rectificar y suprimir los datos, así como otros derechos, tal y como se 
explica en  la información adicional. 

Información adicional 
Puede consultar la información adicional y detallada  sobre protección de datos en 
https://www.atib.es/es/proteccion-de-datos. 

 
 

http://www.atib.es/es/proteccion-de-datos
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